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	Уровень здоровья новорожденного ребенка определяет дальнейшее его благополучное физическое и нервно-психическое развитие. Целый ряд заболеваний детей более старшего возраста и взрослых связывается с перенесенными в ходе беременности и родов патологическими состояниями. Мочевыделительная система (МВС) одна из наиболее часто вовлекаемых в патологический процесс, особенно на фоне гипоксических поражений. Это происходит при значительных изменениях уровня функционирования МВС при адаптации новорожденного к внеутробной жизни. Важным фактором развития патологического процесса является изменение уровня ренальной гемодинамики. Для последующей оценки его состояния у больных новорожденных, проводилось изучение почечного кровотока у здоровых. 
	В ходе проведенной работы было обследовано 35 здоровых доношенных новорожденных (49% мальчики, 51% девочки). Масса детей при рождении составила 3,3290,089 кг, рост – 51,110,54 см, окружность головы – 33,750,57 см, груди – 33,340,15 см. Они родились в удовлетворительном состоянии, оценка по шкале Апгар в первую и пятую минуты жизни составляла 8-9 баллов. Методом допплерографии изучался кровоток в главной почечной, междолевой и дуговых артериях. 
	В целом для ренального кровотока у здоровых новорожденных было характерным меньшее значение параметров КСК от более крупных и менее крупным артериям. Указанные значения параметров кривых скоростей кровотока (КСК) имели достоверные различия между собой в течение всего времени наблюдения. В динамике первых трех недель жизни было характерным увеличение скоростей кровотока, более выраженное для междолевых и дуговых сосудов. Одной из причин положительной динамики могло служить снижение резистентности сосудов, о чем свидетельствовало снижение параметра индекса резистентности от 5-7-го к 20-21-му дню жизни.
	Полученные данные показывали, что доля кровотока в междолевой артерии оставалась стабильной для всех компонентов КСК в течение всего наблюдаемого периода. Сравнение между различными параметрами скорости свидетельствовало о большем проценте для средней скорости (Vav). По мнению ряда авторов именно Vav может являться одним из наиболее стабильных показателей кровотока и может применяться в качестве осоновы оценки перфузии того или иного органа. Изучение доли ИР междолевой к ренальной артерии показала их почти полную тождественность.


